



های ویژهکارشناس ارشد؛ پرستاری مراقبت




بیان اهداف تریاژ بیمارستانی
تعرف برخی اصطلاحات
ISEمعرفی پروتکل تریاژ 
ISEمزایای کاربرد پروتکل 
ISEتوضیح اصول سطح بندی بیماران بصورت گام به گام همراه با الگوریتم 













بیمارستانیاورژانسدر اهداف تریاژ 
بیماران مراجعه کننده تعیین سطحو بندیاولویت
بمانندمنتظرتوانند شناسایی آندسته از بیمارانی که نمی
شدن بیمارانزمان بستریمدتو ومیرمرگکاهش میزان 
در بخش اورژانسشلوغیو ازدحاممدیریت 
تسهیلاتموقع بهمناسب و توزیع
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اصطلاحات
) ناولویت پایی(بیماری یا آسیب شدتو حدتاز واقعیت تخمین کمتر•
قابل پذیرش است% 5از کمترتخمین کم حدت و شدت بیماری به میزان •
 egairT rednUتریاژ حد پایین
)الااولویت ب(بیماری یا آسیب شدتو حدتاز واقعیت تخمین بیشتر•
مورد پذیرش است% 05تخمین بالای حدت و شدت بیماری و آسیب تا •
 egairT revOتریاژ حد بالا
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با رویکردهای قبلیISEتفاوت 
ISEمعیار اولویت بندی بیماران در الگوی 
:حدت بیماری-1
تهدید حیات -
 ) C,B,A (حیاتیعلائم ناپایداری -
نیازتسهیلات مورد -2
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ISEمزایای کاربرد پروتکل 
کاربرد آسان
کاهش تصمیمات ذهنی
دقت بالای ابزار نسبت به بقیه ابزارها 
شناسایی سریع بیمارانی که نیاز به توجه ویژه دارند
توجه به تسهیلات مورد نیاز بیماران





مکان مناسب زمان مناسب
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های پیش آمده برای پرستار تریاژسوال
به کنندهنسبت به کل بیماران مراجعه اولویتاز ای مرتبهدر چه بیمار، از این مراقبت1(
؟اورژانس قرار دارد
دریافت خدمات درمانی بماند؟منتظرحیات، بدون تهدیدآیا بیمار می تواند 1(
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ISEمراحل تریاژ 
1گام است؟         آیا بیمار در حال فوت : اولمرحله 
2گام آیا بیمار می تواند منتظر بماند؟    : مرحله دوم
3گام کدامند؟               منابع مورد نیاز : مرحله سوم
4گام بیمار            چک علایم حیاتی : مرحله چهارم
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14
آیا بیمار در حال مرگ است؟
5،4،3،2سطوح 
تواند منتظر بماند؟آیا بیمار می







































ISEگام به گام همراه با الگوریتم تریاژ 
خیر
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کمک تنفسی با آمبو بگ














ونتیلاتورکمک تنفسی با 
تراکئوستومی
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گویی پاسخبررسی سطح 
U P V A
آگاه
پاسخ به محرک کلامی
دردناکپاسخ به محرک 
فاقد پاسخ
1سطح 
تهدید کننده حیات؛های وضعیتچند نمونه از 
دارعلامت تاکیکاردی و برادیکاردی o
افت فشار خون علامت دارo
07ر از سرد و فشار کمتپوست همراه، تعریق، قفسه سینه درد o
آنافیلاکسیشوک علائم o
عات مصدوم ترومایی نیازمند ترانسفوزیون خون و احیای مایo



















اختلال جهت یابی ؟/خواب آلودگی/گیجی
یا
2سطح شدید ؟دیسترس /درد












ای وضعیت پر خطر یعنی چه؟؟؟
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داردسریعدرمانی مداخلاتبه و نیاز خواهد رفت وخامتکه به زودی رو به وضعیتی 
گیردمیتعلق 2موجود در اورژانس به بیمار سطح تختآخرین 
ندارنددر زمان حضور در اتاق تریاژ ارزیابی با جزئیاتبیماران نیاز به این 
قرار گیرندبررسیباید توسط پزشک تحت اولین زمان ممکنبیماران در این 
جام دهدرا انمانیتورینگ قلبیو اکسیژن درمانی، رگ گیریتواند اقداماتی مانند؛ اورژانس میپرستار 
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2سطح خطر؟؟؟ وضعیت پر 




تفکر خلاق و قدرت تصمیم گیری سریع و صحیح
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مسمومیت با الکل یا روانگردان همراه با تروما•
تجاوز جنسی•
شدیدناگهانی و سردرد •
سپسیس•
کتواسیدوز دیابتی•
کرونرحاد سندروم قفسه سینه مشکوک به درد •
سقطرحمی و خارج علائم حاملگی •
مغزیسکته علائم •
دیگرکشیبه خودکشی یا اقدام •
همراه با تغییرات همودینامیکشکمیتروما•
آمپوتاسیون•
شکستگیآسیب صورت همراه با •
رانشکستگی لگن و •
تحت شیمی درمانی با تب بیمار •
13 MOC.LIAMG@55IRABKA.Y
2سطح 















2بیمار در سطح قرار گرفتن برای معیاری 





مثل سایکوز حاد دیسترس شدید روانی 
تهاجمی در محوطه تریاژ رفتار 
بیماران پرخاشگر
همسر آزاری بیمار قربانی 
حاد سوگواری 
تجاوزشدید مثلا ناشی از اضطراب 
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2سطح 













ISEگام به گام همراه با الگوریتم تریاژ 
تعداد تسهیلات مورد نیاز؟















اقدام مورد نیاز تسهیلات تعداد سطح
yaR X .hCو CBC دو بررسی علائم حیاتی
AUو CBC یک 4سطح 
yar X llukSو RXC یک 4سطح 
nacs TC،yaR X kceN taL دو بررسی علائم حیاتی








ISEگام به گام همراه با الگوریتم تریاژ 





گام چهارمبیش از دو مورد تسهیلات
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کنترل علائم حیاتی
از قبل اورژانسبیشتر از تسهیلات و یا 2صورت نیاز به گام اول، دوم و سوم در از گذر از پس 
.شوددر نظر گرفته علائم حیاتیباید 3قرار دادن بیمار در سطح 
ارتقا می یابد2سطح باشند بیمار به خطرناحیه درصورتی که علائم حیاتی بیمار در 
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محدوده خطر علائم حیاتی
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سن کمتر از سه ماه
ماه تا سه سال 3سن 
سال 8تا 3سن 
سال 8سن بالای 
بررسی دمای بدن در اطفال
دهدقرار می2سطح را در منطقه پرخطر یعنی نوزاد درجه، 83تب بالای ، روز82تا 1در سن 
دهدمیقرار 2سطح یعنی پرخطر در منطقه را درجه، شیرخوار 83تب بالای ، ماه3تا 1در سن 
دهدقرار می2سطح در کودک را درجه، 93تب بالای ، سال3ماه تا 3در سن 
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دهدیعلائم حیاتی به تنهایی تصویر کاملی از بیمار ارائه نم
شودمیبیمار دچار شوک هیپوولمیک در بتا بلوکر باعث کاهش غیر معمول ضربان قلب داروهای 
شود) با عفونتدر مواجهه حتی (کاهش دمای بدن به تواند منجر در سالمندن، میغده تیروئید کاری کم
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